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临床 研究 


循 证 检验 医学 原则 指导 多 项 检测 在 鉴别 胸腔 积 液 性 能 上 的 应 用 


叶 凯 , 许 浦 生 , 骆 丹 丽 , 萧 鲁 
惠州 市 中 心 人 民 医 院 ,广东 惠州 516000 


摘要 :目的 探讨 循 证 检验 医学 原则 指导 下 对 多 项 检测 在 胸腔 积 液 性 能 鉴别 的 临床 应 用 价值 。 方 法 应 用 化 学 发 光 免 疫 分 析 法 、 
光学 比 色 法 、 固 相 酶 免疫 法 、 皮 试 法 、 血 沉 按 国际 标准 法 分 别 对 已 确诊 的 肺癌 、 肺 结核 肺 部 感染 胸腔 积 液 100 例 患者 的 血清 及 
胸腔 积 液 同 时 进行 癌 胚 抗原 , 糖 类 抗原 199, 鳞 癌 相 关 抗 原 、 可 溶性 细胞 角质 蛋白 片断 19 和 神经 原 特异 烯 醇化 酶 . 腺 车 脱 氨 酶 及 
乳酸 脱氧 酶 结核 菌 素 试验 结核 抗体 免疫 球 蛋 白 G .红细胞 沉降 率 等 10 项 检测 。 结果 肿瘤 标志 物 及 LDH: 肺 癌 组 明显 高 于 结 
核 组 和 感染 组 ,胸腔 积 液 丙 者 有 显著 差异 (P<0.05);ADA: 结 核 组 阳性 率 达 92% ,肺癌 组 及 感染 组 则 正常 ;PPD: 结 核 组 阳性 率 为 
62% ,感染 组 为 50% ,肺癌 组 为 19.2%;TBAb-IgG: 结 核 组 仅 为 4% ,而 肺癌 组 和 感染 组 均 为 阴性 ;ESR 增 高 率 : 结 核 组 为 94% , 肺 
癌 组 为 84.6%, 感 染 组 为 83.3%。 结论 在 循 证 检验 医学 原则 指导 下 ,用 诊断 性 试验 的 特征 值 对 瘤 性 .结核 性 .炎症 性 胸腔 积 液 性 
质 鉴别 作客 观 评价 ,为 临床 医生 选择 试验 项 目 提 供 依据 。 实 验证 明 胸 腔 积 液 检测 肿瘤 标志 物 水 平和 酶 活性 的 灵敏度 ,特异 性 均 
明显 高 于 血清 ,用 于 鉴别 3 种 积 液 性 质 更 有 价值 。 
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Application in the identification of a number of detection performance pleural effusion 


with the guiding principles of evidence-based laboratory medicine 


YE Kai, XU Pusheng, LUO Danli, XIAO Kun 
Huizhou People’s Center Hospital, Huizhou 516000, China 


Abstract: Objective To investigate the clinical value of evidence-based examination of medical principles under the guidance 
of a number of detection performance in the identification of pleural effusion. Methods Serum and chemiluminescence 
immunoassay, optical assay, solid phase enzyme immunoassay, skin test method and blood sedimentation method was used to 
international standards that were diagnosed with lung cancer, tuberculosis, pleural effusion, pulmonary infection in 100 
patients pleural effusion simultaneous CEA, CA199, CF211, NSE, SCCAg, LDH, ADA, PPD, TBAb-IgG, ESR and other 10 test. 
Results The tumor markers and LDH: lung cancer group were significantly higher than tuberculosis and infection, pleural 
effusion there are significant differences (P<0.05); ADA: The positive rate of 92% of tuberculosis, lung cancer and infection 
group were normal; PPD: TB -positive group was 62% , the infected group was 50%, lung cancer group was 19.2%; TBAb-IgG: 
TB group was 4%, while the lung cancer group and infection group were negative; ESR increased rate: tuberculosis group 94% 
of lung cancer group was 84.6, the infected group was 83.3% . Conclusion Under the guidance of the Principles of 
evidence-based laboratory medicine, diagnostic tests with the eigenvalues of cancer, tuberculosi, inflammation of the pleural 
effusions make an objective evaluation and provide the basis for the clinician to select pilot projects. Pleural effusion detection 
of tumor marker levels and activity of the sensitivity, specificity is significantly higher than the serum used to identify three 


kinds of fluid nature of the more valuable. 
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胸腔 积 液 是 指 胸 腔 内 液体 过 多 ,病理 性 的 积 液 常 由 
炎 证 结核、 恶性 肿瘤 .胶原 性 疾病 及 肺 栓 塞 等 原因 导 
致 ,其 性 质 鉴别 对 临床 诊断 和 治疗 有 着 极其 重要 的 意 
义 。 为 提高 对 常见 恶性 胸腔 积 液 性 质 的 鉴别 ,遵照 循 证 
检验 医学 的 原则 " ,对 已 确诊 肺癌 、 肺 结核 肺 部 感染 胸 
腔 积 液 患 者 100 例 的 血清 ,胸腔 积 液 进 行 肿瘤 标志 物 及 
相关 检验 结果 回顾 分 析 , 以 评价 检测 项 目 在 鉴别 胸腔 积 
液 性 质 上 的 应 用 价值 。 


收 稿 日 期 :2016-05-18 
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1 资料 与 方法 
1.1 临床 资料 

100 例 胸腔 积 液 病例 全 部 来 自 本 院 2011 年 12 月 ~ 
2012 年 12 月 住院 患者 ,其 中 癌 性 胸 积 液 (肺癌 组 )26 例 
( 男 12 例 ,年 龄 63.25+15.07 岁 , 女 14 例 年 龄 70.36t 
15.09 岁 ) ;结核 性 胸 积 液 (结核 组 )50 例 ( 男 28 例 ,年 龄 
35.37+20.01 岁 , 女 22 例 ,年 龄 35.36+16.50 岁 ); 炎 症 性 
胸 积 液 (感染 组 )24 例 ( 男 16 岁 ,年 龄 64.45+13.44 岁 , 女 
8 例 ,年 龄 53.12+24.71 岁 )。 全 部 病例 均 经 病史 ,临床 表 
现 , 实 验 室 检查 ,X 线 照片 ,B 超 , 支 纤 镜 及 病理 脱落 细胞 
及 组 织 学 检查 结合 临床 全 程 动 态 观 察 而 确诊 。 
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1.2 检测 方法 

1.2.1 标本 采集 治疗 前 清晨 空腹 抽取 静脉 血 ,离心 
3000 r/min 持续 10 min 分 离 血 清 检 测 ; 胸腔 积 液 抽取 后 
用 EDTA-K,; 抗 凝 后 送 检 ;红细胞 沉降 率 抽取 静脉 血 
1.6 mL 与 106 mmol 岂 枸 橡 酸 钠 0.4 mL, 充 分 播 匀 后 送 
检 , 结 核 菌 素 试验 按 皮 内 试验 规程 进行 。 

1.2.2 检测 项 目 与 方法 瘤 胚 抗原 (CEA) , 糖 类 抗原 199 
(CA199), 鳞 癌 相 关 抗 原 (SCCAg) 均 用 雅培 T2000 型 化 
学 发 光 免 疫 分 析 仪 进行 ;可 溶性 细胞 角质 蛋白 片断 19 
(CF211) 和 神经 原 特 异 烯 醇化 酶 (NSE) 用 罗氏 E411 型 
化 学 发 光 免 疫 分 析 仪 进行 ; 腺 苷 脱 氨 酶 (ADA) 及 乳酸 
脱氧 酶 (LLDH) 用 罗氏 C8000 型 光学 比 色 仪 进行 。 质 控 
品 均 严 格 按 仪器 使 用 说 明 书 进行 。 结 核 菌 素 试验 
(PPD) 用 皮 斌 法。 结核 抗体 免疫 球 和 蛋白 G(TBAb-IgG) 
用 ELISA 法 。 红 细胞 沉降 率 (ESR) 用 国际 标准 法 - 魏 氏 
法 进行 。 

1.2.3 参考 值 设 CEA<10 hg,CA199<37 hg/L,CF211< 
3.6 ug/L, NSE<17 vg/L, SCCAg<1.5 hgL,LDH 101~ 


表 1 3 组 胸腔 积 液 患 者 10 项 检测 结果 
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218 U/L .ADA7.7~19.3 U/L, PPD<0.5 cm, TBAb-IgG 
阴性 ,ESR: 男 性 <15 mm/H, 女 性 <20 mm/H。 检 测 结果 
超过 正常 参考 值 上 限 者 判定 为 阳性 。 
1.2.4 诊断 性 试验 性 能 评价 指标 以 敏感 性 (SEN) 特异 
性 (SGE) ,准确 性 (ACC ) 为 评价 指标 5 。 
1.3 统计 学 方法 

SPSS 11.5 统 计 软 件 包 进行 统计 分 析 ,测定 值 水 平 
以 均 数 + 标 准 差 及 百分率 表示 。 两 种 不 同 标 本 对 同一 项 
目测 定 均 数 比较 用 方差 分 析 , 以 P<0.05 为 差异 者 有 统 


计 学 意义 。 


2 结果 

2.1 肺癌 组 .结核 组 .感染 组 患者 10 项 检测 结果 显示 
肿瘤 标志 物 检 测 水 平 肺癌 组 远 高 于 结核 组 及 感染 

组 ;乳酸 脱氧 酶 活性 在 3 组 均 有 不 同 程度 增高 ; 腺 苷 脱 

氮 酶 活性 结核 组 明显 高 于 肿瘤 组 及 感染 组 ;红细胞 沉降 

率 3 组 患者 均 明 显 升 高 ( 表 1)。 


肺癌 组 结核 组 
检测 项 目 标本 SEN SPE ACC SEN SGE ACC 
(%) (%) (%) (%) (%) (%) 

S 57.7 95.9 86 0 66 33 
CEA 

PE 80.8 96.4 91 0 50 25 

S 38.5 93.2 79 0 0 50 
CA199 

PE 61.5 94.6 86 0 0 50 

S 76.9 0 94 0 56 28 
CF211 

PE 80.8 83.8 83 0 82 41 

S 61.5 77 73 0 78 35 
NSE 

PE 61.5 71.6 69 0 38 19 

S 0 93.2 69 0 94 47 
SCCAg 

PE 3.8 87.8 66 0 90 45 

S 57.7 78.4 73 20 60 40 
LDH 

PE 88.5 9.4 30 98 18 58 
ADA PE 77 54.1 42 92 96 94 


2.2 诊断 性 试验 对 2 组 患者 胸腔 积 液 性 能 鉴定 评价 

对 2 组 胸腔 积 液 患者 诊断 性 试验 性 能 鉴定 的 特征 
值 进行 统计 分 析 , 血 清 与 胸腔 积 液 同 步 检测 结果 显示 如 
下 ( 表 2)。 对 肿瘤 标志 物 .乳酸 脱氧 酶 表达 ,肺癌 组 血清 
及 胸腔 积 液 水 平均 明显 增高 ,胸腔 积 液 比 血清 平均 高 
1.08 倍 ;结核 组 除 胸腔 积 液 检测 CF211 及 LDH 两 项 稍 
高 外 , 余 各 项 血清 及 胸腔 积 液 均 居 正 常 ;感染 组 除 胸 腔 
积 液 检 测 水 平 略 高 外 , 余 各 项 血清 及 胸腔 积 液 均 属 正 
常 。ADA 检 测 : 结 核 组 远 高 于 肿瘤 组 及 感染 组 ,阳性 率 
达 92%。 


3 讨论 


胸腔 积 液 常 因 全 冉 或 胸部 疾病 引致 ,其 病理 性 积 液 


性 能 鉴别 对 临床 诊断 和 指导 治疗 的 重要 性 更 为 临床 医 
生 所 熟悉 和 认可 ,肿瘤 结核 .感染 是 导致 胸腔 积 液 的 主 
要 原因 。 按 照 循 证 检验 医学 的 观点 :运用 科学 统计 方 
法 ,尽力 排除 偶然 因素 ,有 助 于 临床 医生 用 最 佳 . 最 有 效 
的 检验 项 目 ,为 患者 提供 即刻 条 件 下 最 合理 的 医疗 服 
务 。 本 文选 用 肿瘤 标志 物 . 腺 苷 脱 氨 酶 等 10 项 检测 作 
为 鉴别 3 者 性 质 的 重要 手段 。 肿 瘤 标 志 物 中 ,选用 基本 
上 复 羡 乃 癌 、 鳞 癌 、 小 细胞 癌 的 项 目 : 癌 胚 抗原 是 腺 癌 标 
志 物 ,肺癌 时 出 现 最 早 ; 含 量 最 高 ;CF211 对 鳞 癌 .乳癌 、 
小 细胞 癌 都 有 不 同 程度 表达 ,是 诊断 肺癌 的 重要 指标 ; 
CA199 是 对 消化 道 恶性 肿瘤 鉴别 有 重要 价值 ;NSE 对 
小 细胞 型 肺癌 有 较 高 特异 性 和 敏感 性 ;SCCAg 在 肺 部 
锐 癌 时 增高 "“”。ADA 是 由 淋巴 细胞 产生 与 T 淋 巴 细 胞 
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表 2 诊断 性 试验 对 2 组 胸腔 积 液 患者 性 能 鉴定 评价 结果 


肺癌 组 结核 组 感染 组 
今 测 项 目 标本 阳性 率 阳性 率 阳性 率 过 
(%) (%) (%) 
S 7 666.9 2539.7 0 1.3 0.9 0 4.5 10.9 
CEA 0.0 <0.05 <0.05 
PE 80.8 1864.6 3568.7 0 1.5 1.5 0 11.9 31.1 
S 38.5 1126.4 2631.7 0 11.1 8 0 17.2 18.6 
CA199 0.05 >0.05 >0.05 
PE 61.5 2734.8 4591.6 0 10.4 8.8 0 20.8 21.9 
S 76.9 12.6 16.1 0 1.5 0.6 0 1.7 0.8 
CF211 <0.05 <0.05 >0.05 
PE 80.8 33.5 36.7 0 4.1 5.2 0 3.3 1.7 
S 61.5 19.3 15.8 0 15.1 1.8 0 10.5 4.8 
NSE >0.05 >0.05 >0.05 
PE 61.5 21.4 13.1 0 13.9 1.2 0 12.3 5.1 
S 0 1.8 0.4 0 0.6 0.1 12.5 1.1 1.1 
SCCAg <0.05 <0.05 >0.05 
PE 3.8 4.4 9.5 0 1.2 0.2 12.5 1.5 13 
S 57:7 408 587.1 20 184 50.4 20.8 181.7 60.1 
LDH 0.05 <0.05 <0.05 
PE 88.5 1095 1049.7 98 535 271.8 70.8 612.8 455.6 
ADA 
S 7.7 11.8 10.7 = 92 45.7 11.4 pe 0 13.1 6 一 
PPD AST 19.2 一 一 一 62 一 一 一 50 = 二 
TBAb-IgG S 0 一 = 3 4 一 一 一 0 = = 一 
ESR B 84.6 51.3 38.7 本 94 60.1 25.9 = 83.3 72.6 41.5 这 


增殖 分 化 密切 相关 的 核 芭 酸 代谢 关键 酶 ,在 结核 病 时 介 
导 细 胞 免疫 ,导致 淋巴 细胞 增多 ,使 ADA 含 量 升 高 ””; 
PPD 作为 诊断 结核 分 校 杆菌 感染 的 参考 指标 ""。LDH 
是 炎症 反映 炎症 反应 重要 指标 ,在 感染 ,肿瘤 ,结核 , 心 
肌 梗塞 等 细胞 释放 使 含量 升 高 。ESR 检查 常 提 示 机 体 
有 无 炎症 ,病变 有 无 活动 性 ,疗效 如 何 的 指标 。 本 人 研究 
结果 显示 :(1) 肿 瘤 标志 物 在 鉴别 癌 性 胸腔 积 液 和 其 他 
病因 引致 的 胸腔 积 液 是 具有 特异 性 的 ; (2) 胸 腔 积 液 检 
测 物 浓度 高 于 血清 是 因为 恶性 肿瘤 侵犯 胸膜 , 瘤 细 胞 增 
殖 ,合成 释放 肿瘤 标志 物 等 物质 清 留 在 胸腔 内 ,不 易 被 
血液 循环 带 至 肝脏 代谢 和 灭 活 , 导 致 含量 升 高 ;3)ADA 
是 诊断 结核 病 重要 指标 ,PPD 可 作为 感染 结核 分 校 杆菌 
的 参考 指标 ;(4)LDH 及 ESR 是 非特 异性 检测 ,在 肿瘤 ， 
结核 ,感染 时 增高 对 3 者 鉴别 有 一 定 帮 助 。 

按照 循 证 检验 医学 的 原则 ,只 有 当 检 验 诊断 项 目 提 
供 了 和 临床 检测 灵敏 度 , 特 异性 和 似 然 比 等 , 才 体现 其 应 
用 的 价值 " 。 因 为 灵敏 度 越 高 ,漏诊 率 越 低 ;特异 性 越 
高 ,误诊 率 越 低 ;准确 度 是 反映 真 阳性 程度 ;阳性 似 然 比 
是 表示 试验 阳性 时 ,上 患 病 与 不 患 病 的 比值 ,比值 越 大 , 患 
病 概率 越 大 ,试验 越 好 ;阴性 似 然 比 是 表示 试验 阴性 时 ， 
患 病 与 不 患 病 的 比值 ,比值 越 小 ,不 患 病 的 概率 越 大 , 试 
验 越 好 ;阳性 预测 值 是 表示 诊断 试验 出 现 全 部 阳性 事例 
时 ,有 病 患者 出 现 阳性 的 比率 ;阴性 预测 值 是 表示 诊断 
试验 出 现 全 部 阴性 事例 时 ,无 病 患者 出 现 阴性 的 比率 。 
本 文 已 统计 分 析出 诊断 性 试验 10 项 特征 值 鉴别 况 性 、 
结核 性 ,感染 性 胸腔 积 液 性 质 , 供 临 床 医师 选择 。 建 议 


在 选择 诊断 性 试验 时 ,应 选用 灵敏 度 , 特 异性 ,准确 性 ， 
似 然 比 概率 大 的 项 目 ; 多 指标 检测 更 有 利于 鉴别 ;胸腔 
于 液 检测 肿瘤 指标 和 酶 活性 的 水 平 优 于 血清 ,应 予 重视 。 

综 上 所 述 , 本 文 在 循 证 检验 医学 原则 指导 下 ,结合 
临床 资料 ,客观 评价 胸腔 积 液 性 能 鉴别 , 变 能 为 癌 性 , 结 
核 性 ,炎症 性 的 胸腔 积 液 选择 检测 项 目 上 提供 依据 ,更 
好 为 临床 服务 。 
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